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Изучена активность Си, Zn-COД у доноров экстрахромосомы 21 и в контрольной группе женщин. 
Сравнительный анализ активности СОД цельной крови и ее компонентов выявил значимое 
снижение дисмутазной активности у доноров экстрахромосомы 21. Обнаружены различия вклада 
долевой активности фермента изученных компонентов в суммарный эффект активности СОД 
цельной крови. 
Введение. В настоящее время не вызывает сомне-
ний:, что супе рої: сиддисму таза (СОД) является од-
ни ч из наиболее важных регуляторів свободнора-
дикальных процессов клеточного метаболизма. Со-
вместно с другими звеньями антиоксидантной сис-
темы СОД обеспечивает регуляцию сшободноради-
калыгаго окисления. 
Общим и уникальным для всех видов СОД 
является присутствие в активном центре металла и 
специфичность по отношению к O2 , который под-
вергается дисмутации с высокой скоростью [1]. 
Из трех известных на сегодня и:; оформ СОД 
эукариот — двух внутриклеточных ферментов (ци-
TOoOJiiit и митохондрий) и внеклеточного, изоэнзима 
наибольшей активностью обладает внутриклеточ-
ная Cu, Zn-СОД. Эта изоформа локализована в 
основном в цитозоле, и в форменных элементах 
крови ее активность убывает в последовательности 
тромбоцит — эритроцит — гранулоцит — лимфо-
цит [2]. При этом дисмутаза выступает как инги-
битор окислительных процессов и предотвращает 
лизис эритроцитов, участвуя в поддержании ста-
бильности мембраны и фермы эритроцита. 
Наряду с цитозольным ферментом антиокси-
дантными свойствами обладает и внеклеточная 
СОД. Защитное действие плазматической СОД 
связывают с обезвреживанием не только O2 , но и 
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ОН*. Так, при введении препаратов СОД с катала-
зой было показано, что внеклеточная СОД оказы-
вала более выраженное действие в процессе сниже-
ния уровня активных форм кислорода, чем внутри-
клеточная (цит. по [3 ]). 
Ранее нами выявлено снижение активности 
СОД у женщин — доноров экстрахромосомы 21, 
имеющих в анамнезе ребенка с синдромом Дауна 
[4]. Поскольку изменение активности фермента 
было выявлено в цельной крови, задача настоящего 
исследования состояла в изучении дисмутазной ак-
тивности различных компонентов крови и опреде-
лении их возможного вклада в суммарную актив-
ность СОД цельной крови обследованных женщин. 
Материалы и методы. В работе использовали 
кровь 50 женщин — доноров экстрахромосомы 21 
(доноры) в возрасте 20—40 лет. Контрольную груп-
пу составили условно здоровые женщины соответ-
ствующего возраста без отягощенного анамнеза. 
Кровь брали венепункцией натошак в одни и те же 
утренние часы. 
Активность СОД измеряли в цельной крови и 
плазме по методике Nishtkimi в модификации Че-
вари [5]. Учитывая тот факт, что гепарин может 
частично ингибировать действие плазматической 
СОД [3 ], определяли активность фермента также в 
сыворотке крови. Дисмутазлую активность в отмы-
тых эритроцитах и мембранах эритроцитов опреде-
ляли по той же методике с учетом величины 
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гематокрита и разведения при пересчете на эритро-
Iin га ρ чую массу. Количественные параметры про-
текающей реакции (блокирование ферментом вос-
становления тетразолия нитросинего) рассчитыва-
ли по оптической плотности реакционной смеси и 
калибровочной кривой, выражающей зависимость 
расчетного процента торможения тетразолия нит-
росинего от активности СОД. Измерения проводи-
ли на спектрофотометре СФ-46 при λ = 540 нм. 
Использовали реактивы фирмы «Sigma» (США). 
Обработку результатов исследования проводи-
ли методами вариационной статистики с использо-
ванием пакета программы cSTATGRAPHICS» вер-
сии 3.00. 
Результаты и обсуждение. Показатели актив-
ности СОД цельной крови и ее компонентов в 
группах доноров и контроля приведены в табл. 1. 
Уровень значимости результатов, указанный в 
таблице, позволил попарно сравнить каждое из 
приведенных значений. В группе доноров выявлено 
значимое снижение активности СОД цельной кро-
ви (U1), эритроцитов (Э) и мембран эритроцитов 
(M) г о сравнению с контролем. Как следует из 
табл. 1, дисмутазная активность в цельной крови 
доноров отличается от таковой во всех изученных 
компонентах, в то время как сравнение активности 
фермента в сыворотке (С), плазме (П), эритроци-
тах κι мембранах эритроцитов не выявило отличий. 
В контроле обнаружены достоверные различия 
между величиной активи сти СОД цельной крови, 
сыворотки и плазмы; значимые отличия наблюда-
лись и при сравнении активности эритроцита рной 
и мембранной СОД с показателями цисмутазной 
активности сыворотки и плазмы. 
Отношение средних величин активности фер-
ме п-ов цельной крови к ее компонентам (Ц/П, 
Ц/М) составило у доноров: для сыворотки—1,6; 
плазмы — 1,7; для эритроцитов — 1,3 и для мемб-
ран эритроцитов— 1,4; в контроле эти отношения 
были следующие: Ц / С , Ц/ГІ — 1,9; Ц / Э — 1 , 1 ; 
Ц / М — 1,2. 
Выявлены линейные корреляционные зависи-
мости между активностью СОД(Ц) и активностью 
ферментов всех компонентов крови в группах доно-
ров и контроля (табл. 2). Как видно, величины 
коэффициентов регрессии и корреляции для групп 
доноров и контроля существенно отличаются. 
Для определения удельного веса величин дис-
мутазной активности компонентов крови в суммар-
ном вкладе активности СОД цельной крови был 
применен метод математического моделирования 
на основе множественного регрессионного анализа. 
Конечная модель в случае доноров (1) и контроля 
(2) имела следующее выражение: 
акт. СОД(Ц) = (1,58 ± 0,08) СОД (С) (1) 
R2 = 0,976, ρ < 0,001; 
акт. СОД(Ц) = (0,81 ± 0,10) СОД(Э)+ (2) 
+ (0,33 ±0 ,11 ) СОД (M) 
R2 = 0,999, ρ = 0. 
Как следует из приведенной модели, у доноров 
основной вклад в суммарный эффект дио*утазной 
активности цельной крови вносит сывороточная 
СОД, в то время как в контроле, в основном, 
превалирует эритроцитарная СОД. 
Учитывая, что СОД является ключевым зве 
ном в защите клетки от свободнорадикального 
поражения, роль которого показана в патогенезе 
широкого спектра заболеваний [6], результаты 
сравнительного анализа активности СОД цельной 
крови и ее компонентов необходимо учитывать при 
оценке состояния антиоксидантной системы. 
Табліща 1 
Активность Си, Zn.-СОД цельной крови и ее компонентов в группах «доноров» и контроля (М±т) 
Объект исследовании 
Активность СОД, ед. акт-
Доноры, η - 50 P Контроль, η - 50 P 
Целы) ая кровь 22.6+1 ,9* _ 29 ,3±1 ,7 
Сывэзотка 13,9+1,3 pi—2 < 0,001 15,2±1,4 p i — 2 < 0 , 0 0 1 
Плазма 13,1 ± 1 . 2 pi—з < 0,001 15 ,2±1 ,2 Р !_з < 0,001 
Эритроциты 18,1 ± 1 , 4 * pi—4 < 0,05 26,1 ± 1 , 6 pi—4 > 0,05 
Мембраны эритроцитов 1 6 , 2 ± 1 , 2 * P l _ 5 < 0,01 24 ,5±1 ,7 pi _ j >0 ,05 
*Дсстсперносгь различий между группами доноров и контроля, ρ < 0,05. 
СРАВНИТЕЛЬНЫЙ АНАЛИЗ АКТИВНОСТИ Cu, Zn-СОД ЦЕЛЬНОЙ КРОВИ 
Тас.ш^г 2 
Коэффициенты линейной регрессии и корреляции между активностью СОД цельной крови и ее компонентов 
Доноры, η JO Контроль, η - 50 
ах ± Sa Ь± Sb Гху ах ± Sa Ь± Sb Гху 
Сыворотка 0 ,96+0,25 9 ,19±3,57 0,811 1,17±0,17 11,63+2,66 0,924 
Плазма 0,93 ±0 ,25 110,43 + 3,47 0,792 1,29±0,19 9,64+3,04 0,920 
Эритроциты 0 ,78*0 ,27 ;$,50+5,03 0,714 1,03 ±0,08 2,34+2,16 0,976 
Мембраны эритроцитов 0 ,74+0,34 10,61 ±5 ,72 0,607 0 ,94+0,14 6,39±3,61 0,916 
Π р и м е ч а н и е. а, Ь — коэффициенты уравнения линейной регрессии у — ах±Ь, где у — активность СОД цельной крови; а — 
активность СОД представленных в таблице компонентов крови доноров и контроля; Sa и S/, — стандартные ошибки соответствующих 
коэффициентов; η — величина выборки; гху — коэффициент корреляции. 
По мнению Дубининой, в очаге генерации 
активных форм кислорода высокоглик озилирован-
HJio внеклеточную СОД можно рассматривать как 
своего рода продукт окислительной модификации 
нигозольного фермента [3 ]. Дальнейшие исследо-
вания СОД в компартментах крови позволят рас-
ширить представления о механизмах изменения 
активности фермента при различных патологиче-
ских состояниях. 
С. А'. Арбузова, О. О. Федотова, В. Д. Соловйова, О. В. Чу гай 
Порівняльний аналіз активності Cu, Ζι-суперзксиддисмутази 
нерозиеценоТ крові та її компонентів 
Резюме 
У Ьонорів екстрахромосоми 21 та « контрольній групі жінок 
вивчене активність Cu, Zn-СОД. Порівняльний аналіз актив-
ності СОД виявив значне зниження дисмутазшЛ активності у 
донорів екстрахромосоми 21. Знайдено відмінності у частко-
вому І.оіаді активності ферментів вивчених компонентів у 
С)'маршш ефект активності СОД нерозведеної крові. 
S. В. Arbuzova, О. О. Fedotova, V. D. Solovyova, Α. V. Chugay 
The comparative analysis of Cu, Zn-superoxide dismuiase activity of 
whole blood and its components 
Summary' 
The activity of Cu, Zn-SOD was studied in donors of extra-
chromosome 21 and in the control group. The comparative analysis 
revealed the significant decrease of SOD activity in whole blood and 
its components. The different impact of components' SOD activity 
on the total effect of whole blood enzyme activity was detected. 
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